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Цель: выявить причины рождения доношенных детей с низкой оценкой по шкале Апгар. 
Материалы и методы: проанализирована 31 история развития доношенных детей, 
родившихся в перинатальном центре клинического родильного дома г. Сумы. 
Результаты. При оценке анамнеза выявлено, что 9 матерей были не зарегистрированы в браке, 
а у 2 женщин имелись профессиональные вредности. У 7 женщин беременность протекала на фоне 
хронической фетоплацентарной недостаточности. В родах у 13 женщин имелась слабость родовой 
деятельности, по поводу которой использовалось родоусиление окситоцином. Вакуум экстракция 
плода применена у 3 женщин, наложение акушерских щипцов – у 2 родильниц. Преждевременное 
излитие околоплодных вод отмечено у 10 женщин, у 3 – преждевременная отслойка нормально 
расположенной плаценты, у 3 – затруднение при выведении плечиков ребенка. Через естественные 
родовые пути родилось 20 детей, путем кесарева сечения – 11. Дети родились доношенными с 
массой тела от 2500 до 4900 г, ростом от 45 до 57 см, на первой минуте жизни имели оценку по 
шкале Апгар от 1 до 4 баллов. Через 5 минут после рождения у 19 детей оценка по шкале Апгар 
составила 7–8 баллов, у 9 детей – 5–6 баллов. Только у 3-х детей к 5 минуте жизни оценка по 
шкале Апгар сохранялась 3–4 балла. У 12 новорожденных при рождении имелась родовая 
опухоль, у 11 детей – мелкоточечные кровоизлияния в кожу лица и склеры глаз. У 8 детей 
наблюдался аспирационный синдром. Родились с признаками задержки внутриутробного развития 
по гипотрофическому типу 5 детей. У 28 новорожденных был поставлен диагноз перинатальное 
поражение центральной нервной системы. У 23 детей наблюдался синдром двигательных 
дисфункций, у 3 новорожденных – синдром угнетения, у 2 – судорожный синдром, у 2 – синдром 
гипервозбудимости и внутричерепной гипертензии. Выписаны домой под наблюдение 
участкового педиатра и невропатолога 11 детей, остальные были переведены в отделение 
патологии новорожденных. 
Выводы. Причинами рождения доношенных новорожденных с низкой оценкой по шкале 
Апгар явились: хроническая фетоплацентарная недостаточность, преждевременная отслойка 
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